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GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

COMISSAO DE MONITORAMENTO AVALIACAO DOS SERVICOS DE SAUDE

RELATORIO ANUAL DE AVALIACAO DO CONTRATO DE GESTAO 001/2015 REFERENTE
AO ANO DE 2016 — PARTE ASSISTENCIAL '

HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIA E EMERGENCIA - HEUE

OBJETIVO DO RELATORIO
Este relatério objetiva atender ao estabelecido:

¢ No arfigo 31 da Lei Complementar 489, de 21 de Julho de 2009, que
estabelece que o setor responsavel na SESA pelo monitoramento,
acompanhamento, supervisdo, fiscalizacdo e avaliacdo do Contrato de
Gest@o, emitird relatdrio técnico sobre os resultados dlcancados pelas
Organizacdes Sociais na execucdo do contrato de Gestdo.

» No ltem Il do Anexo Técnico Il — Sistema de Pagamento — parte infegrante do
Contrato de Gestdo 001/2015 no Item 11.2 - 1.1 — Fala que excepcionalmente,
no primeiro ano do confrato, a andlise quantitativa serd realizada anual,
devendo ocorrer t@o logo sejam concluidos os primeiros doze meses, de
prestacdo de servigcos assistencial.

Neste sentido, visando atender a legisiagctio, a Comissdo de Monitoramento
elaborou esfe relatdrio assistencial envolvendo os resultados quantitativos e
qualitativos alcancados pela Pro-Saude — Associacdo Beneficente de Assisténcia
Social e Hospitalar, no final do primeiro ano do Contrato de Gestéo 001/2015.

PROGRAMA DE ORGANIZACOES SOCIAIS DO ESPIRITO SANTO

Criado em 2009 com o objetivo de fomentar via Organizacdes Socidais, a execucdo
de afividades e servigos de interesse puUblicos relacionados ao ensino; a pesquisa
cienfifica, ao desenvolvimento tecnoldgico e institucional; a protecdo e
preservacdo do meio ambiente; a saude, denfre outros.

O referido programa & coordenado pela Secretaria de Estado de Gestdo e
Recursos Humanos - SEGER, que dard suporte e assessoramento ds Secretarias de
Estado e Orgdos integrantes da Adminisiracéo Publica Estadual no planejamento,
coordenacdo, acompanhamento e implementacdo das acdes do Programa de
Organizag¢des Sociais do ES,

HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIA E EMERGENCIA - HEUE

O Conirato de Gestdo 001/2018, celebrado enire o Estado do Espirito Santo, através
da Secretaric de Saude - SESA e o Pré-Saude - Associacdo Beneficente de
Assisténcia Social € Hospitalar, tem por objeto a operacionadlizacdo da gestdo e
execucdo das atividades e servicos de saude no Hospital Estadual de Urgéncia e
Emergéncia. ‘
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O contrato foi assinado dia 18.12.2015 e publicado no DIO/ES em 21.12.2015 Sug
vigéncia é de 05 (cinco) anos, a contar da data de sua assinatura.

O Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia (HEUE) inaugurado em 10.09.2014
iniciou suas afividades assistenciais em 11 de setembro de 2014, sob a gestdo de
outra Organizagdo Social.

Seu perfil inicial foi desenhado como sendo um hospital de “porta fechada”,
atendendo & demanda de urgéncias, que lhe for encaminhada conforme fluxo de
pacientes adultos referenciados pela Central de Regulacéo de Internacdo de
Urgéncia (CRIU), Hospital S&o Lucas (HSL) e SAMU que necessitem de atendimento
clinico e cirrgico de urgéncia de média e dalta complexidade; bem como
atendimento ambulatorial de egressos e mandatos judiciais e exames de
endoscopia/colonoscopia e tomografia computadorizada (SADT).

Em dezembro de 2016, seu perfil foi alterado em fungdo da aberta da porta do
Pronto Socorro do HEUE. Tendo o fluxo de pacientes regulados abolido.

ESTRUTURA FiSICA E PERFIL ASSISTENCIAL

O Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia (HEUE),serd ampliado e terd 14.950
m? de area construida, em 5.740,97 m? de terreno, quando findar a reforma

Atualmente o Hospital possui 175 leitos censaveis e 14 leitos ndo censaveis. Os leitos
censdveis estdo assim distribuidos:

< 54 de UT! (40 de UTl e 14 de UADC - Unidade de Alta Dependéncia de
Cuidados].

% 59 de Clinica Médica
< 62 de Clinica Cirlrgica

Atendendo as especialidades de cirurgia geral, neurocirurgia, ortopedia e
cirurgia vasculares, bem como pacientes de clinica médica, tendo em vista que
o perfil do Pronto Socorro e de portas abertas, mas esses ndo sdo o perfil do
hospitall.

Ainda denfro do Pronto Socorro temos alguns leitos de retaguarda, que ndo séo
censaveils, assim distribuidos.

>

Sala de Choque: 2 leitos
Sala Vermelha: 8 leifos
Sala Laranja: 4 leitos
Sala Amarela 1: 13 |leitos
Sala Amarela 2: 4 leitos
Sala Amarela 3: 4 leitos
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%* Total de 35 leitos de retaguarda no Pronto Socorro.
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A PRO-SAUDE NO HOSPITAL ESTADUAL DE URGENCIA E EMERGENCIA

A Pro-Salde - Associacao Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar gerencia o
HEUE desde dezembro/2015. Ao longo deste periodo, além do gerenciamento do
hospital, vem se preocupando com as questbes sociais que envolvem seus
pacientes e acompanhantes.

Em 2016, alguns projetos, programas e agdes sociais foram implantados:

v Em 04/2016 Hospital implanta protocolo de seguranca na comunicacao
entre a equipe. O Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia, em
Vitéria, concluiu a implantagdo do protocolo  “Seguranca na
Comunicagdo entre Profissionais de Saude". O objetivo é assegurar mais
qualidade e eficiéncia no atendimento. O protocolo é composto por
uma série de procedimentos padronizados de comunicacd@io entre a
equipe e que deve ser adotada por todos os colaboradores diante das
mais diversas situacdes.

v Em 08/2016 - O Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia, em Vitdria,
ampliou o hordrio de visita aos pacientes internados na unidade.
Familiares e amigos poderd&o visitar os pacientes nas enfermarias no
periodo de 14h as 18h30h, como boas prdficas voltadas para a
humanizacdo.

v" Em 09/2016 Conhecimento e emocdo marcam Simpdsio de Doacéio de
Orgdos no HEUE O auditério do Hospital Estadual de Urgéncia e
Emergéncia, em Vitdria, ficou repleto de profissionais e estudantes da
area da saude ne 2° Simpdsio de Doacdo e Captacdo de Orgdos e
Tecidos para Transplantes. O evento também foi marcado por emocéo
durante homenagem a uma mde que contou a experiéncia de ter
autorizado a doacdo dos érgdos do filho.

v' Em 18/10/2016 Sonho Redlizado: Menina que quer cursar medicina
acompanhad rotina de médicos. Valeska da Silva Moreira tem 14 anos e
ndo tem duvidas sobre a profissdo que quer exercer: medicina. Ela ginda
ndo tem idade para ingressar no ensino superior, mas, na véspera do Dia
do Médico, celebrado nesta dai, teve a oportunidade de realizar o
desejo de conhecer a rofina da profissdo. A Secretaria de Estado da
Saude(Sesa); levou o pequena estudante para uma visita ao Hospital
Estadual de Urgéncia e Emergéncia, em Vitéria, e proporcionou a jovem
estudante uma manhd cheia de emocdes.

v Em 11/2016 Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia faz parte do
Pacto Global da ONU. O Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia, em
Vitoria, enfrou para a lista dos signatdrios que integram o Pacto Global da
Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU). O Pacto Global atesta que o
hospital atende praticas defendidas pela ONU, internacionalmente
aceitas nas dreas de direitos humanos, relacdes de trabalho, meio
ambiente e combate G corrupcdo
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SISTEMATICA DE ACOMPANHAMENTO DO CONTRATO DE GESTAO

O Contrato de gest@o 001/2015 prevé o cumprimento de metas quantitativas e
qualitativas pactuadas entre a SESA e Pré-Salde — Associacdo Beneficente de
Assisténcia Social e Hospitalar.

Este relatério anual visa redlizar uma andlise comparativa das metas assistenciais
pactuadas no periodo de janeiro/2016 a dezembro/2016, pelos membros da equipe
assistencial.

O acompanhamento do Contrato de Gestdo 001/2015; € redlizado com base nos
principios constitucionais relacionados & administracdo publica:

J
9‘0

Principio da Legalidade - significa a subordinacdo da Administragdo  as
imposicdes legais; a Administrac@o Publica sé pode redlizar, fazer ou editar o
que a lei expressamente permile. Se a lei ndo definir exatamente como o
administrador deve agir, o gestor deve observar as demais fontes do direito
administrafivo. Ele deve se pautar nos principios gerais da Administracdo para
agir de modo razodvel, escolhendo a melhor opgdo dentre as hipdteses
oferecidas na legislacao (principio da razoabilidade).

Principio da Impessoadlidade - a Administrac&o ndo pode praticar qualguer ato
com vistas a prejudicar ou beneficiar alguém, nem a atender o interesse do
proprio agente, o agir deve ser impessoal, pois 0s agentes plblicos devem visar,
tdo somente, o interesse publico.

Principio da Moralidade - impde ao administrador o dever de sempre agir com
lealdade, boa-fé e étfica. Além de obedecer aos limites da lei, o gestor deve
verificar se o ato ndo ofende a moral, os bons costumes, os principios de justica,
de equidade e aidéia de honestidade.

Principio da Publicidade - Impde “transparéncia aos atos administrativos, sob
pena de ineficdcio, ressalvadas as hipoteses de sigilo previstas em lei”. Também
se relaciona a este principio, o direito dos individuos de peticdo aos Poderes
PUblicos em defesa de direitos ou confra ilegalidade ou abuso de poder e a
obtencdo de certidoes em reparticées publicas, para defesa de direitos e
esclarecimento de situacdes de interesse pessoal, fudo isso independeniemente
do pagamento de taxaos.

Principio da Eficiéncia - consagra o busca de resultados positivos, seja sob o
enfoque do agente plblico, gue deve exercer suas funcdoes da melhor forma
possivel, seja sob enfoque da propria estrutura administrativa, que deve sempre
buscar prestar os melhores servicos publicos, com os recursos disponiveis. Os
servicos publicos devem ser prestados com presteza, agilidade, perfeicdo,
adequacdo e efetividade. Devem atingir os objetivos e metas, utilizando um
minimo de recursos para obter o maximo de resultados.

A sistemdtica da andlise assistencial envolve, basicamente, as seguintes etapas:

» Recebimento da documeniacdo constante no quadro sinépfico.
o Andlise de dados fornecidos via Prestacdo de Contas Assistencial.

e Checagem dos dados no sistema MV e prontudrios.
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¢ Andlise de informacdes in loco.

¢ Elaboracdo de relatério mensal, fimestral e .anual. No primeiro ano de
contrato, ndo estéo previstos relatdrios semestrais.

* Andlise e acerto das possiveis inconformidades encontradas.

AVALIACAO DAS METAS ASSISTENCIAIS

O vdlor inicial do Contrato de Gestdo era de R$ 85.346.108,53. Com a retencéo
da linha de Urgéncia e Emergéncia do Pronto Socorro no valor de R$ 6.783.955,66 o
valor do contrato passa a ser de R$ 78.562.152,87. A parte fixa representa 90% deste
valor - sendo entéo o de R$ 70.705.937,58.

O valor da linha de servico de Urgéncia e Emergéncia foi descontado ao longo
do ano, néio cabendo andlise quantitativa. No periodo de dezembro de 2015 a
junho de 2016 foi apurado o valor de R$ 3.825.835,46. Que deverdo ser restituidos
pela Pro-Saude conforme notificacdo nimero 003/2016 . De julho de 2016 a
novembro de 2016 a SESA reteve R$ 5921.624,04 referente & esta linha de servico,
perfazendo R$ 2.958.120,20. A partir de dezembro de 2016, esse valor voltou para a
parcela, em virtude da abertura da Porta da Urgéncia e Emergéncia em
01/12/2016. Desta forma, o valor total retido em funcéo da ndo abertura da porta
para o SAMU é de R$ 6.783.955,66

COMPOSICAO DOS 90%, POR LINHA DE SERVICO, CONFORME CONTRATO DE
GESTAQ 001/2015

LINHA DE SERVICO % DA LINHA VALOR CORRESPONDENTE
INTERNACAQ 76,01% R$ 53.743.583,16
AMBULATORIO 3.27% R$ 2.312.084,16
URGENCIAS e 10% R$ 7.070.593,76
EMERGENCIAS
SADT EXTERNO 10,72% R$ 7.579.676,50
TOTAL . R$ 70.705.937,58
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QUANTITATIVAS

Etapa 1- IDENTIFICACAO DA LINHA DE SERVICO QUE NAO REALIZOU O QUANTITATIVO
DE METAS PACTUADO

LINHA DE SERVICO META META REALIZADA METAS NAO
PREVISTA ATINGIDAS
AMBULATORIO 19.035 13.850 5.185
URGENCIA E EMERGENCIA 8.256 4282 3.974
SADT EXTERNO 5.848 4811 1.037

Ainda de acordo com o Manual de Indicadores Complementares, é realizada a
conclus@o da Etapa 1:

Conclusdo da Etapa 1:

Os quantitativos ndo atingidos por linha de servico foram: Ambulatério, Urgéncia e
Emergéncia, e SADT Externo; estes passardo a ser anadlisados & luz dos Indicadores

Complementares para Avaliacdo.

Conforme o Manual de Indicadores Complementares as linhas que ndo atingiram
as metas deverdo ser avaliadas pelos indicadores complementares, passando &
ETAPA 2 - Apuracdo da porcentagem de servico realizade, baseado nesia
referéncia, segue os quadros abaixo:

ETAPA 2 - APURAGCAO DA PORCENTAGEM DE SERVICO REALIZADO:

LINHA DE SERVICO “AMBULATORIO”

LINHA DE SERVICO META META REALIZADA METAS NAO
PREVISTA ATINGIDAS
AMBULATORIO 19.035 13.850 5.185

Quando ndo hd cumprimento das metas pactuadas, verifica-se o percentual
atingido nos indicadores complementares e aplica-se o resultado nas tabelas de
referéncia de cada linha, conforme Anexo Técnico Il

N~
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Andlise da Linha de Servico Ambulatério

LINHA DE FORMULA DE REALI- : RESULTADO
SERVICO INDICADORES | PESO CALCULO zaDp | CAKCULO OBTIDO
Disponibilizacdo
do gquantitativo % Disponibilizado 100% x
contratual de A% X Peso HoD%= 50% Lo
consultas
Ambulatério | pisponibilizacao
da agenda fixa Desconto de 1% 100% x
para o NRA até | 50% | paracadadia | 100% SO‘; 50%
0 5° dia do més de atraso °
anterior
TOTAL REALIZADO NA LINHA DE SERVICO AMBULATORIO 100%

Aplicacdo do percentual obtido nos indicadores complementares

ATIVIDADE REALIZADA

VALOR DEVIDO

AMBULATORIO

Acima do volume resultante da

apuracdo dos indicadores

Entre

o e 8, do volume
resultante da apuracdo dos

indicadores

100% do valor semestral
da atividade
ambulatorial

‘ o or semes rl |
da atividade
ambulatorial

Menos gue 70% do volume
resultante da apuracdo dos

indicadores

/0% do vaior semestral
da agtividade
ambulatorial
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LINHA DE SERVICO "SADT EXTERNO"

I LINHA DE SERVICO META META REALIZADA METAS NAO
PREVISTA ATINGIDAS
SADT EXTERNO 5.848 4811 1.037

Quando né&o hd cumprimento das metas pactuadas, verifica-se o percentual
atingido nos indicadores complementares e aplica-se o resultado nas tabelas de
referéncia de cada linha, conforme Anexo Técnico Il

Andlise da Linha de Servico SADT Externo

LINHA DE FORMULA DE REALI- z RESULTADO
SERVICO INBICABORES PESO cAlLcuLo IADO Crkcllo OBTIDO
Disponibilizacdo %
do quantitative. | oug | pyeoonibiizad | To0% | D00 X 50%
coniratual de 50%
o X Peso
exames.
SADT 100% de
EXTERNO manutencdo
prevlen‘nvo dos 50% % Realizado x 100% 100% x 50%
equipamentos Peso 50%
gue redlizam
exames
TOTAL REALIZADO NA LINHA DE SERVICO SADT EXTERNO 100%
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Aplicagcdo do percentual obtido nos indicadores complementares

ATIVIDADE REALIZADA VALOR DEVIDO
Acima do volume resultante da 100% do valor semestral
apuracdo dos indicadores da afividade de SADT
Externo

SADT EXTERNO %
Entre 70% e 84,99% do volume 20%

do valor semestral

resultante da apuracdao dos da atividade de SADT
indicadores Externc

Menos que 70% do volume 70% do valor semesitral

resultante da apuracdo dos da afividade de SADT
indicadores Externo

Apos a apurac@o dos indicadores complementares, nas linha de servico de
Ambulatério e SADT externo ndo hd descontos a ser feito.,

METAS QUALITATIVAS

CONSIDERACOES ACERCA DAS METAS QUALITATIVAS PACTUADAS

Os indicadores de qualidade sGo um importante guia para monitorar e avaliar a
qualidade de servicos prestados aos pacientes.

Para esse primeiro ano, os indicadores qualitativos pactuados foram:

e Atencdo go usudrio — Trata-se de um indicador de qualidade da prestacdo
de servicos do hospital junto aos pacientes, que é medido afravés de um
guestiondrio que € gpresentado ac mesmo por razdo da Alta Hospitalar. A
superacdo do indice pactuado demonsira a busca continua por melhores
praticas e mais qualidade na assisténcia prestada. A meta para o primeiro
trimestre fol a implantacdo do SAU. No segundo frimestre foi a satisfagcdo do
usudrio maior ou igual & 85% e no terceiro frimestre o tempo de resposta das
reclamacdes do usudrios menor gque 7 dias Tendo atingido todas as metas
relacionadas com este indicador;

e Apresentacdo de AlH: Este indicador trata-se da apresentacdo da fofalidade

(100%) das Autorizacdes de Internacdo Hospitalar referentes dsyoidos em
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cada més de competéncia, livres de critica e de reapresentacdes. Vale
ressaltar que o Hospital j& estava em pleno funcionamento, quando a Pré-
Saude assumiv a gestdo do Contrato, ndo tendo dificuldade de
apreseniagdo dos 100% referenfe ao 1° més de exercicio.

e Implantacdo de Protocolos Clinicos — Trata-se da implantac@o de um
protocolo clinico por timestre e aplicacéo deste com registros dentro do
Prontudrio Eletfrdnico do Paciente ( PEP ). Foram implantados os Protocolos de
Time de Resposta Rapido; TEV | Tromboembolismo Venoso ); Sepse ; Sedagdo
e Analgesia ; Dor; Cirurgia Segura, denire outros que proporcionam melhor
qualidade/responsabilidade ao atendimento do usudrio do SUS.

» Gerenciamenio de Risco - Trata-se de um processo que pode ser usado pard
ideniificar e explorar oportunidades de melhora nos resultados operacionais —
serd avdliado a identificacdo do paciente e o fipo de precaucdo. Este
indicador fraz como beneficios o envolvimento de um conjunto de acdes
voltadas para a idenfificacdo e classificacdo dos riscos inerentes a
idenfificac@o do paciente e todos os cuidados devidos ao mesmo,
permitindo prevenir sua ocorréncia ou mitigar os danos quando for impossivel
evitar sua ocorréncia.

Observou-se que os Indicadores de Qualidade escolhidos fiveram suas metas
atingidas no decorrer do ano demonstrando adequada qualidade na assisténcia
prestada, que estd diretamente ligada aos referidos indicadores. Segue abaixo o
demonstrativo dos referidos indicadores qualitativos validados nos referidos
trimestres.
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GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

COMISSAO DE MONITORAMENTO AVALIACAO DOS SERVICOS DE SAUDE

CONCLUSAO

Diante de todo exposto, visando atender a legislac@o vigente. Esta Comiss@o
demonsira que os resultados alcangados pela Organizacdo Social na execugdo do
Contrato de Gestdo 001/2015, no primeiro ano de gestdo, geraram resultados
positivos para a populacdo.

A avdliagdo das metas quantitativas ndo gerou descontos em nenhuma linha de
servico.

Quanto as metas qualilalivas a Pro-Sadde cumpriu o pactuado em todos os
tfrimestres.

Vitdria, 03 de outubro de 2017.

MEMBROS GRUPO DA AVALIAGAO DA PARTE ASSISTENCIAL DA EXECUCAO DO
CONTRATO DE GESTAO:

)

A ossidi
ARNALDO LEAL JUNIOR MARIA APARECIDA DE SOUZA
/Membro/CN{AF Membro/CMAF
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